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Gemäß Leitlinie kann ein strukturiertes Nachsorgeprogramm beim Pankreaskarzinom 
stadienunabhängig nicht empfohlen werden. 
 
Wir haben für unser Zentrum folgende Vorgehensweise definiert: 

 
• Wiedervorstellung in der Klinik nach OP, sobald adjuvante Therapie möglich. 

 

• danach dann Tumornachsorge in vierteljährlichem Abstand für 2 Jahre, danach in 
halbjährlichem Abstand für 3 Jahre, dann in jährlichem Abstand lebenslang. 

 

• Bei palliativen Therapiekonzepten werden therapeutische Maßnahmen und Verlaufs-
kontrollen individuell festgelegt 

 
Therapieansatz:  
 

Kurativ (nach Resektion). 

 
Allgemein:  
 

Ein standardisiertes Nachsorgeschema existiert nicht.  
 

Bei eingeschränkten Therapieoptionen im Falle eines Rezidivs symptombezogen. 

 
Nachsorgemaßnahme Intervall Dauer  
 

- Anamnese, körperliche Untersuchung, Gewicht 
 

- ggf. Labor mit CA 19-9 
 

- ggf. Sonographie Abdomen/CT Abdomen 

alle 3 Monate 1. und 2. Jahr 

alle 6 Monate 3.-5. Jahr 

jährlich nach dem 5. Jahr 

 
 
 


